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https://www.100test.com/kao_ti2020/648/2021_2022_2010_E5_B9_

B4_E5_86_85_c22_648521.htm [诊断] 根据1977年我国修订的“

慢性肺心病诊断标准”，患者有慢支、肺气肿、其他肺胸疾

病或肺血管病变，因而引起肺动脉高压、右心室增大或右心

功能不全表现，如颈静脉怒张、肝肿大压痛、肝颈反流征阳

、下肢浮肿及静脉高压等，并有前述的心电图、X线表现，

再参考心电向量图、超声心动图、肺阻抗血流图、肺功能或

其他检查，可以作出诊断。 [鉴别诊断] 本病须与下列疾病相

鉴别：百考试题－全国最大教育类网站(100test.com) 一、冠状

动脉粥样硬化性心脏病（冠心病） 肺心病与冠心病均多见于

老年人，有许多相似之处，而且常有两病共存。冠心病有典

型的心绞痛、心肌梗塞的病史或心电图表现，若有左心衰竭

的发作史、高血压病、高脂血症、糖尿病史更有助鉴别。体

检、X线及心电图检查呈左心室肥厚为主的征象，可资鉴别

。肺心病合并冠心病时鉴别有较多的困难，应详细询问病史

，体格检查和有关心、肺功能检查加以鉴别。 二、风湿性心

瓣膜病百考试题论坛 风湿性心脏病三尖瓣疾患应与肺心病的

相对三尖瓣关闭不全相鉴别。前者往往有关节炎"&gt.风湿性

关节炎和肌炎的病史，其他瓣膜如二尖瓣、主动脉瓣常有病

变，X线、心电图、超声心动图有特殊表现。 三、原发性心

肌病 本病多为全心增大，无慢性呼吸道疾病史，无肺动脉高

压的X线表现等。 更多信息请访问：百考试题医师网校 医师

论坛 医师在线题库 百考试题执业医师加入收藏 相关推荐：
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